
文書番号

主管部署

特別養護老人ホーム　みちのく荘
むつ市十二林１１番１３号
TEL　２３－１６００　　　

〔 介護老人福祉施設 〕 平成３０年  ４月  １日 現在

介護費

日常生活継続支援加算

看護体制加算（Ⅰ）イ

栄養マネジメント加算

夜勤職員配置加算（Ⅱ）イ

口腔衛生管理体制加算
※１ヶ月につき

第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階

820 820 1,310 2,029 820 820 1,310 2,029 820 820 1,310 2,029 820 820 1,310 2,029 820 820 1,310 2,029

食費 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421

合計（１日分） 1,849 1,939 2,689 4,179 1,916 2,006 2,756 4,246 1,989 2,079 2,829 4,319 2,056 2,146 2,896 4,386 2,123 2,213 2,963 4,453

合計（３０日分） 55,500 58,200 80,700 125,400 57,510 60,210 82,710 127,410 59,700 62,400 84,900 129,600 61,710 64,410 86,910 131,610 63,720 66,420 88,920 133,620

介護職員
処遇改善加算

１日につき ３０円 ※生活機能向上連携加算 １月につき ２００円

１日につき ２４６円 ※低栄養リスク改善加算 １月につき ３００円

※外泊時費用（月６日限度）　 １日につき ５６０円 ※排泄支援加算 １月につき １００円

        在宅サービスを提供した場合 ※口腔衛生管理加算 １月につき ９０円

※在宅復帰支援機能加算 １日につき １０円 ※経口維持加算（Ⅰ） １月につき ４００円

※認知症行動・心理症状緊急対応加算 １日につき ２００円 ※経口維持加算（Ⅱ） １月につき １００円

※経口移行加算 １日につき ２8円 ※褥瘡マネジメント加算 ３月につき １０円

※若年性認知症入所者受入加算 １日につき １２０円 ※退所前訪問相談援助加算 １回につき ４６０円

※経管栄養管理料（実費） １日につき ５００円 ※退所後訪問相談援助加算 １回につき ４６０円

※看取り介護加算 ３ 死亡日 １，２８０円 ※再入所時栄養連携加算 １回限り ４００円

※看取り介護加算 ２ 前日、前々日 ６８０円 ※退所時相談援助加算 １回限り ４００円

※看取り介護加算 １ ４～３０日前 １４４円 ※退所前連携加算 １回限り ５００円

※療養食加算 １食につき ６円 (負担割合が1割の場合)

介護費（加算含む）の８．３％加算

※初期加算（３０日以内）

※外泊時費用（月６日限度）

30 30 30 30 30

居住費

14 14 14 14 14

27 27 27 27 27

46 46 46 46 46

6 6 6 6 6

ユニット型個室

636 703 776 843 910

Ｈ
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介護度１ 介護度２ 介護度３ 介護度４

ユニット型個室 ユニット型個室 ユニット型個室 ユニット型個室



文書番号

主管部署

特別養護老人ホーム　みちのく荘
むつ市十二林１１番１３号
TEL　２３－１６００　　　

〔 地域密着型介護老人福祉施設 〕 平成30年8月１日現在

介護費

日常生活継続支援加算

看護体制加算（Ⅰ）イ

夜勤職員配置加算（Ⅰ）イ

栄養マネジメント加算

口腔衛生管理体制加算
※１ヶ月につき

第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階

320 420 820 1,184 0 370 370 840 320 420 820 1,184 0 370 370 840 320 420 820 1,184 0 370 370 840

食費 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421

合計（１日分） 1,288 1,478 2,138 3,273 300 1,428 1,688 2,929 1,357 1,547 2,207 3,342 300 1,497 1,757 2,998 1,427 1,617 2,277 3,412 300 1,567 1,827 3,068

合計（３０日分） 38,670 44,370 64,170 98,220 9,000 42,870 50,670 87,900 40,740 46,440 66,240 100,290 9,000 44,940 52,740 89,970 42,840 48,540 68,340 102,390 9,000 47,040 54,840 92,070

介護職員
処遇改善加算

介護費

日常生活継続支援加算

看護体制加算（Ⅰ）イ

夜勤職員配置加算（Ⅰ）イ

栄養マネジメント加算

口腔衛生管理体制加算
※１ヶ月につき

第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階 第１段階 第２段階 第３段階 第４段階

320 420 820 1,184 0 370 370 840 320 420 820 1,184 0 370 370 840

食費 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421 300 390 650 1,421

合計（１日分） 1,497 1,687 2,347 3,482 300 1,637 1,897 3,138 1,564 1,754 2,414 3,549 300 1,704 1,964 3,205

合計（３０日分） 44,940 50,640 70,440 104,490 9,000 49,140 56,940 94,170 46,950 52,650 72,450 106,500 9,000 51,150 58,950 96,180

介護職員
処遇改善加算

１日につき ３０円 ※療養食加算 １食につき ６円

１日につき ２４６円 ※生活機能向上連携加算 １月につき ２００円

※外泊時費用（月６日限度）　 １日につき ５６０円 ※低栄養リスク改善加算 １月につき ３００円

          在宅サービスを提供した場合 ※排泄支援加算 １月につき １００円

※在宅復帰支援機能加算 １日につき １０円 ※口腔衛生管理加算 １月につき ９０円

※認知症行動・心理症状緊急対応加算１日につき ２００円 ※経口維持加算（Ⅰ） １月につき ４００円

※経口移行加算 １日につき ２8円 ※経口維持加算（Ⅱ） １月につき １００円

※若年性認知症入所者受入加算 １日につき １２０円 ※褥瘡マネジメント加算 ３月につき １０円

※認知症専門ケア加算(Ⅰ) １日につき ３円 ※退所前訪問相談援助加算 １回につき ４６０円

※経管栄養管理料（実費） １日につき ５００円 ※退所後訪問相談援助加算 １回につき ４６０円

※看取り介護加算 ３ 死亡日 １，２８０円 ※再入所時栄養連携加算 １回限り ４００円

※看取り介護加算 ２ 前日、前々日 ６８０円 ※退所時相談援助加算 １回限り ４００円

※看取り介護加算 １ ４～３０日前 １４４円 ※退所前連携加算 １回限り ５００円

(負担割合が1割の場合)

※初期加算（３０日以内）

※外泊時費用（月６日限度）

41 41

30 30

居住費

介護費（加算含む）の８．３％加算 介護費（加算含む）の８．３％加算

多床室
(地域密着型)

30 30

介護度４ 介護度５

従来型個室
(地域密着型)

多床室
(地域密着型)

従来型個室
(地域密着型)

41 41

14 14

774 841

36 36

12 12

30

居住費

介護費（加算含む）の８．３％加算 介護費（加算含む）の８．３％加算 介護費（加算含む）の８．３％加算

12 12 12

14 14 14

41

565 634 704

36 36 36

介護度１ 介護度２ 介護度３

従来型個室
(地域密着型)

多床室
(地域密着型)

従来型個室
(地域密着型)

多床室
(地域密着型)

従来型個室
(地域密着型)

多床室
(地域密着型)

特養－０８
利　用　料　金　表 (地域密着型)

最新版記号 G

特みち ページ数 1/1


